
www.shahrvand-newspaper.ir Tarheno@shahrvand-newspaper.ir :پنجشنبه 10 اردیبهشت 1394  | سال سوم | شماره 553  |   ارتباط با گروه طرح نو 10

صلح نوشتگزارش

صلح؛ تقدس زندگی

پیدایش صلح و جنگ به زمانی برمی گردد که 
بش��ر از تنهایی نجات پیدا کرد و متوجه شد فرد 
دیگری نی��ز روی این کره خاکی وج��ود دارد و تا 
زمانی که آخرین دو نفر روی این کره خاکی زندگی 
کنند این مقول��ه وجود خواهد داش��ت، انگار این 

مسأله در ذات بشر نهفته است.
 به نظرم از همان اولین دو نفر تا آخرین دو نفر این 
کره خاکی امید به صلح وجود داشته و تا آخر هم 
در دل بشریت وجود خواهد داشت چون اگر وجود 
نداشت جهان خیلی زودتر از این که به ما برسد از 
حرکت می ایستاد و این دور گردون و چرخه بشر 

سکون را اختیار می کرد.
 این که ما هنوز نفس می کشیم و زندگی جریان 
دارد یعنی هنوز انسان امید دارد روزی جهان پر از 
صلح را به نظاره بنشیند، اگرچه درحال حاضر این 
صلح گاهی هست، گاهی نیست، زمانی تداوم دارد 
و زمانی کوتاه است. به نظر من به عنوان کسی که 
با هنر س��روکار دارد، امید به صلح بخشی از صلح 
است همان طورکه ترس از مرگ، بخشی از مرگ 
اس��ت، درواقع ترس از جنگ ان��گار که در جنگ 
باش��ید، اگرچه خ��ود جنگ به مرات��ب چهره ای 
زشت تر و وحشتناک تر دارد. ترس از جنگ باعث 
می ش��ود روی خوش زندگی را نادی��ده بگیریم، 
همان طورک��ه امید ب��ه صلح برای کس��ی که در 
دل جنگ اس��ت می تواند او را به آینده و چشیدن 
طعم خ��وش زندگی امیدوار کن��د. اگر به همین 

کشورهایی که درحال حاضر چهره زشت جنگ 
را به نظاره نشس��ته اند بنگریم می دانیم که حتی 
س��اعتی آتش بس آنها را امیدوار می سازد که این 
کشتار پایان بگیرد و این س��اعات طولانی شوند. 
چون آنها در همان یک ساعت زندگی، به قداست 
زندگی پی می برند. به نظرم صلح کمال معنا و تعبیر 
تقدیس زندگی است. درحقیقت صلح به خودی 
خود ارزش��ی ندارد وقتی که زندگی وجود نداشته 

باشد پس صلح است به امید زندگی. 
از آنجایی که در س��ایه صل��ح، زندگی، زندگی 
است و جهان آرام تر و بهتری برای زیستن خواهیم 
داشت، همه انس��ان ها شیفته صلح هستند چون 
شیفته زندگی هستند. ما به عنوان کشوری دارای 
هزاران  سال تمدن و فرهنگ همیشه در پی صلح 
بودی��م و در طول تاری��خ هیچ جنگی را ش��روع 
نکرده ایم اما در میان کش��ورها هستند جوامعی   
که براس��اس منافع شخصی و ش��اید پندارهای 
اشتباه شان چهره دنیا را با جنگ، چهره نازیبایی 
کرده اند اما با همه این اوصاف هنوز امید رسیدن به 

صلح در دل بشریت وجود دارد.
اگر روزی این امید بمیرد جه��ان از حرکت باز 
خواهد ایستاد. صلح، امید است؛ امیدی زندگی ساز. 
بش��ری که از امنیت و آرامش اش مطمئن نباشد 
هی��چ قدمی برای زندگ��ی نمی تواند ب��ردارد؛ در 
8سالی که ما درگیر جنگ و بمباران بودیم پدری 
که دست فرزند و خانواده را می گرفت و به پناهگاه 
می رفت یا کس��ی که خانواده اش را از ش��هرهای 
مرزی به شهرهای امن تر می فرستاد درواقع در پی 
زندگی بود. به تصور من معنای صلح جدا از زندگی 

نیست و درحقیقت در دل زندگی جا دارد. 

اهورا  ایمان
شاعروترانهسرا

جامعه توانمند

از واقعیت نباید گریخت

تاریخ جوامع بش��ري، شاهد ظهور فرهنگ ها 
و تمدن هاي ف��راوان و مختلفي بوده اس��ت که 
بس��یاري از آنها دچار میرایي شده یا در صورت 
مانایي نی��ز از س��هم و جایگاهي شایس��ته در 
فرهنگ و تمدن و فرآیند توسعه یافتگي موزون، 

فراگیر و پایدار برخوردار نشده اند.
 توانمندي ه��اي هر جامعه و توس��عه یافتگي 
آن در حوزه ه��اي مختلف اجتماعي، سیاس��ي 
و فرهنگ��ي، ج��داي از ریش��ه دار ب��ودن در 

عل��ل و عوام��ل متع��دد، 
ک��ه  دارد  ش��اخص هایي 
مبن��اي  ش��اخص ها  آن 
اندازه گی��ري  و  ارزیاب��ي 
و  توانمن��دي  می��زان 
توس��عه یافتگي یک جامعه 
اس��ت. مفه��وم توانمندي 
معطوف به برخ��ورداري از 
ظرفیت ه��ا و فرصت ه��اي 
پیش برنده اس��ت ام��ا این 
و  نمي ت��وان  را  مفه��وم 
نبای��د ب��ه برخ��ورداري از 

ظرفیت ه��ا و فرصت هاي اجتماعي، سیاس��ي 
و فرهنگ��ي موجود در آن جامع��ه محدود کرد. 
ع��اوه ب��ر توانای��ي برخ��ورداري از ظرفیت ها 
و فرصت ه��اي موج��ود و اس��تفاده  مطلوب از 
آنه��ا به عنوان یک ش��اخص مه��م کارآمدي و 
اثربخش��ي، می��زان توانمندي ی��ک جامعه به 
می��زان ظرفیت س��ازي و فرصت س��ازي ها در 
آن جامعه بس��تگي دارد. همچن��ان که در روند 
توس��عه یک جامعه نیز، میزان تعمیق یافتگي، 
تع��ادل، ت��وازن، فراگیربودن و پایایي توس��عه 
نیز از دیگر ش��اخص هاي مهم س��نجش کیفي 
توانمن��دي و توس��عه آن جامع��ه اس��ت. در 
چارچوب مفاهیم و نهادهاي اجتماعي،  سیاسي 
و فرهنگ��ي و در نس��بت میان دول��ت  و ملت، 
قانون گرای��ي، آزادي هاي اجتماعي، سیاس��ي 
و فرهنگ��ي مش��روع و قانون��ي، رف��اه و امنیت 
اقتصادي، عدالت اجتماع��ي در توزیع عادلانه 

امکانات، منابع و فرصت هاي پیش��رفت فردي 
و اجتماعي، خاقیت و ن��وآوري در تولید علم، 
رشد آموزشي و پژوهشي، کاربردي بودن علوم 
و تبدیل علوم به محصولات اجتماعي، سیاسي،  
اقتص��ادي و فرهنگ��ي، عقانی��ت اجتماعي، 
 سیاس��ي و اقتصادي، فرهنگ نقد و نقدپذیري، 
تحمل عقاید مختل��ف و مخالف، تناظر و تعامل 
اندیش��ه ها، ازجمله الزام��ات و مولفه هاي یک 
جامع��ه توانمن��د، توانمندس��از، توانمندگ��را، 

توسعه یافته، توسعه گرا و توسعه محور است.
بي تردی��د اگر ای��ران را در حوزه هاي مختلف 
اجتماعي، سیاسي و فرهنگي،  جامعه اي هر چه 
توانمند تر و توسعه یافته بخواهیم، نمي توانیم و 
نباید از پ��اره اي ضعف ها و 
عقب ماندگي ه��اي موجود 
در س��احت هاي مختل��ف 
و  سیاس��ي  اجتماع��ي، 
فرهنگ��ي غفل��ت ک��رده و 
س��اده  اندیش��انه مدع��ي 
توانمندي و توسعه  یافتگي 

بود.
از براب��ر ای��ن واقعی��ت 
نمي ت��وان و نباید گریخت 
که جامع��ه کنون��ي ایران 
به رغ��م می��راث گرانبهاي 
تاری��خ و فرهنگ و تمدن کهن و ب��ارور ایراني- 
اس��امي و توانمندي هاي برآمده از آن میراث 
و دس��تاوردها، هنوز با نقطه مطلوب توانمندي 
و توس��عه کارآمد،  فراگیر، مت��وازن و پایدار در 
حوزه ها و سطوح و لایه هاي مختلف اجتماعي، 
سیاس��ي و فرهنگي فاصله دارد. نقطه مطلوبي 
که هرچه نزدیکتر ش��دن جامع��ه ایراني به آن 
مستلزم افزایش آگاهي هاي عمومي در سطوح 
و لایه هاي مختلف کنش گ��ران و واکنش گران 
اجتماعي، سیاس��ي و فرهنگي در ایران و اراده 
عموم��ي ب��راي پ��اره اي اصاح��ات در نهادها  
و مناس��بات اجتماع��ي، سیاس��ي و فرهنگي 
اس��ت. فراموش نکنیم توانمندي و توس��عه هر 
جامعه اي تا حدود زیادي وابس��ته به توانمندي 
و توس��عه یافتگي مفاهیم، انگاره ه��ا، آموزه ها،  
س��اختار، نهاده��ا و مناس��بات و رفتاره��اي 

اجتماعي،  سیاسي و فرهنگي آن جامعه است.

لطف الله آجداني
مورخومدرسدانشگاه

اعتی��اد را عادت ک��ردن، خوگرفتن، 
خوگرش��دن و خ��ود را وق��ف عادتی 
نکوهی��ده ک��ردن معن��ی کرده اند، به 
عب��ارت دیگ��ر ابت��ای اس��ارت آمیز 
ب��ه م��اده مخدر ک��ه از نظر جس��می 
ی��ا اجتماعی زیان آور ش��مرده ش��ود، 
اعتی��اد ن��ام دارد. اصط��اح اعتیاد به 
سهولت قابل تعریف نیست اما عواقب 
آن ب��ه  صورت های مختل��ف نظیر کم 
شدن تحمل و وابس��تگی بدنی هویدا 
می ش��ود. در طب جدید به جای کلمه 
اعتیاد، وابستگی به دارو یا سوءمصرف 
مواد به کار می رود، مفه��وم این کلمه 
آن اس��ت که انس��ان ب��ر اث��ر کاربرد 
نوعی ماده ش��یمیایی از نظر جس��می 
و روانی به آن وابس��تگی پیدا می کند. 
به طوری که بر اثر دس��تیابی و مصرف 
دارو احس��اس آرام��ش و ل��ذت به او 
دست می دهد و زمان نرسیدن دارو به 
خماری، دردهای جسمانی و احساس 

ناراحتی و عدم تأمین دچار می ش��ود. 
سازمان بهداش��ت جهانی ماده مخدر 
را این گون��ه تعری��ف می کن��د:   »هر 
ماده ای که پس از وارد ش��دن به درون 
ارگانیسم بتواند بر یک یا چند عملکرد 
از عملکردها تأثی��ر بگذارد، ماده مخدر 
اس��ت. این طریق مصرف کنندگان را 
اف��رادی منحرف می دانند و براس��اس 
و  توت��ون  نظی��ر  مخدرهای��ی  آن 
مش��روبات الکلی، هرویی��ن و ال.اس.

دی را دربرمی گیرد.« )جامعه شناسی 
انحراف و مس��ائل جامعه تالیف دکتر 

داور شیخاوندی( 
در  س��ال 1950 س��ازمان ملل متحد 
تعریف زیر را ب��رای اعتیاد به موادمخدر 
ارایه کرد: »اعتیاد به موادمخدر عبارت 
است از:   مسمومیت تدریجی یا حادی 
که به علت استعمال مداوم یک دارو اعم 
از طبیعی یا ترکیبی ایجاد می شود و به 

حال شخص و اجتماع زیان آور باشد.«

معتاد کسی است که در اثر مصرف 
مکرر و م��داوم متکی ب��ه موادمخدر 
یا دارو شده باش��د یا به عبارت دیگر 
قربانی ه��ر نوع وابس��تگی دارویی یا 
روانی به موادمخدر، معتاد ش��ناخته 

می شود.
 از نظر آسیب شناس��ی، هر دارویی 
که پ��س از مصرف چنی��ن تغییراتی 
را در انس��ان به وجود آورد که از نظر 
اجتماع��ی قاب��ل قب��ول و پذی��رش 
نباش��د و اجتم��اع نس��بت ب��ه آن 
حساس��یت یا واکنش نشان دهد آن 
دارو مخدر است و کس��ی که چنین 
م��وادی را مص��رف می کن��د، معتاد 
ش��ناخته می ش��ود. بنابرای��ن معتاد 
به کس��ی می گوین��د ک��ه در نتیجه 
اس��تعمال متمادی دارو در بدن وی 
حالت مقاومت اکتس��ابی ایجاد شده 
به ش��یوه ای که اس��تعمال مکرر آن 
موجب کاسته ش��دن تدریجی اثرات 

آن می شود. 
از ای��ن رو پ��س از مدتی ش��خص 
مقادی��ر بیش��تری از دارو را می تواند 
ب��دون ب��روز ناراحتی تحم��ل کند 
و درصورتی ک��ه دارو ب��ه وی نرس��د 
اخت��الات روانی و فیزیکی موس��وم 
ب��ه س��ندرم محرومیت )ع��وارض و 
تظاهرات جس��مانی و روانی در موقع 
نرس��یدن موادمخدر به ب��دن( در او 
)آسیب شناس��ی  می ش��ود.  ایج��اد 

اجتماعی تالیف هدایت الله ستوده(
اعتی��اد را می توان ب��ه 2 نوع کلی 
تقس��یم کرد؛ اعتیاد ب��ه موادمخدر 
و اعتیاده��ای رفتار. اعتی��اد به مواد 
مانن��د اعتی��اد ب��ه تریاک، شیش��ه، 
هرویی��ن، الکل، مورفین، حش��یش، 
متادون، ترام��ادول، کراک، کوکایین 
و ... اعتیاده��ای رفت��اری، مانن��د، 
اعتی��اد ب��ه غذاخ��وردن، کار، قمار، 

هم وابستگی و خودآزاری و... 
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سازمان بهزیستی کل کشور به عنوان 
متولی مبارزه با بح��ران اعتیاد، فعالیت 
درمان��ی خ��ود در قب��ال معت��ادان را از  
س��ال ۷0 آغاز کرده اس��ت. گفته شده 
یکی از سیاست های س��ازمان بهزیستی 
توانمندس��ازی جامعه هدف است که در 
زمینه اعتیاد، گام های موثری برداش��ته 
ش��ده اس��ت. یکی از اقدامات س��ازمان 
بهزیس��تی در ای��ن زمین��ه، خانه ه��ای 
میان راهی ی��ا »مرکز توانمندس��ازی و 
جامعه پذیری بهبودیافت��گان از اعتیاد« 
است. درواقع این خانه ها  محلی هستند 
حدفاصل مرکز ترک اعتی��اد و جامعه و 
به افرادی اختصاص دارن��د که از اعتیاد 
بهبود یافته اند اما به دلیل نداشتن شغل 
و سرپناه یا عدم پذیرش از سوی خانواده 
مدتی را باید در این مراکز بگذرانند. این 
مراکز به مدت 3م��اه از افرادی که کاما 
از اعتیاد پاک شده اند حمایت می کند تا 
شغل مناس��ب پیدا کرده یا خانواده آنها 
از طریق تاش های مددکاران س��ازمان 
بهزیس��تی از بهبود آنها اطمینان حاصل 
کرده و ب��رای پذیرش این اف��راد توجیه 
ش��وند. این مراکز به صورت شبانه روزی 
هس��تند و به طور رایگان خدم��ات ارایه 
می کنند، ش��ایان ذکر اس��ت این مراکز 
برای زن��ان و مردان به ص��ورت جداگانه 
ارایه خدمات دارند. س��ازمان بهزیستی 
کش��ور با برنامه ریزی مدون و مس��تمر 
و تأمی��ن اعتب��ارات لازم، ش��رایطی را 
ب��رای حمای��ت از معت��ادان بهبودیافته 
فراه��م کرده ک��ه از آن جمل��ه می توان 
به تأمین اش��تغال و مس��کن آنها اشاره 
کرد. واگذاری مس��کن به معتادانی که از 
مدت پاکی آنها 5 س��ال گذش��ته باشد و 
همچنین حمایت های معیشتی و تأمین 
اش��تغال از برنامه ه��ای ای��ن مجموعه 
محس��وب می ش��ود. تیم های س��یاری 
جه��ت شناس��ایی اف��راد معت��اد، البته 
افرادی که تمایل به پاک ش��دن از اعتیاد 
دارند در س��طح ش��هرها حض��ور فعالی 
دارند. ضم��ن این که اف��رادی که دچار 
اعتی��اد ش��ده اند، می توانند ب��ا مراجعه 
به مراک��ز س��ازمان بهزیس��تی فرآیند 
درمان خ��ود را پیگی��ری کنن��د، البته 
تعداد قابل توجه��ی از مراکز MMT و 
همچنین DIC در س��طح شهرها فعال 
هس��تند و این مراکز خدم��ات مختلفی 
را ب��ه معتادانی که تمایل به پاک ش��دن 
از دام اعتی��اد را دارن��د، ارای��ه می کنند. 
وزارت کش��ور در ی��ک اق��دام مثب��ت 

صندوقی را ب��رای ایجاد اش��تغال برای 
معت��ادان بهبودیافت��ه در نظ��ر گرفته، 
البته بهتر اس��ت نهاده��ای دیگر نیز در 
این مورد وزارت کش��ور را ی��اری کنند 
چون اش��تغال یکی از دغدغه های اصلی 
معتادان بهبودیافته اس��ت؛ متاس��فانه 
ای��ن اف��راد در بیش��تر م��وارد از طرف 
جامع��ه پذیرفته نمی ش��وند و این خود 
عاملی می ش��ود برای بازگش��ت آنها به 
این بای خانمانس��وز. س��تاد مب��ارزه با 
موادمخدر در زمینه درم��ان معتادان به 
موادمخدر و حمای��ت از افراد در معرض 
خطر، آیین نامه پیشگیری از اعتیاد را در 
14ماده دارد. این س��تاد راهبرد متوازنی 
دارد و موض��وع مقابل��ه، پیش��گیری، 
درمان، کاهش آس��یب و توانمندسازی 
از راهبردهای اصلی آن اس��ت. نخستین 
استراتژی س��تاد مبارزه با موادمخدر در 
حوزه پیش��گیری چند محی��ط ازجمله 
محیط ه��ای آموزش��ی، اداری، محات 
و خانواده هاس��ت. ش��هرداری جه��ت 
کاهش ای��ن آس��یب اجتماعی امکاناتی 
را با همکاری موسس��ات و سازمان های 
مردم نهاد ب��رای ترک اعتی��اد معتادان 
همچنین مددس��را و سامان سراها ایجاد 
کرده و اف��رادی که در این ح��وزه دچار 
آسیب ش��ده اند یا بی خانمان و درمانده 
ی��ا به اصط��اح کارتن خواب باش��ند در 
آن ج��ا نگه��داری می ش��وند، قابل ذکر 
است که شهرداری با در اختیار گذاشتن 
فضاهایی برای بازپروری معتادان بسیار 
به موسس��ات مردم نهاد مرتبط با کاهش 

آسیب اجتماعی اعتیاد کمک می کند.
قان��ون مبارزه ب��ا موادمخ��در مصوب 
مجم��ع تش��خیص مصلح��ت نظ��ام، 
وظیفه بیمه معت��ادان را برعهده وزارت 
تع��اون ق��رار داده ت��ا خدم��ات درمان 
اعتیاد مش��مول خدمات بیمه ای پایه و 
بستری شود. از  س��ال 89 تاکنون به رغم 
انج��ام مذاکرات ای��ن موض��وع اجرایی 
نش��ده و  س��ال 93، 22 میلیارد تومان از 
معاونت راهبردی به منظ��ور اختصاص 
به س��ازمان های بیمه گر دریافت ش��د. 
معت��ادان  از  س��ال جاری  امیدواری��م 
اولوی��ت دار پ��س از تعیی��ن تعرفه ها در 
شورایعالی بیمه، تحت پوشش بیمه قرار 
گیرند. تغییر مدیریت باعث ش��د اجرای 
این طرح به تأخیر بیفتد ولی امس��ال با 
پیگیری های وزیر کشور و وزیر رفاه مقرر 
شد ش��ورایعالی بیمه با تش��کیل جلسه 

تعرفه ها را مصوب کند. 

نهادهای متولی معتادان
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تمامی کشورهای دنیا مجازات هایی 
برای قاچاق موادمخ��در وضع کرده اند 
و افرادی که اقدام ب��ه تولید، ترانزیت، 
فروش یا توزیع مواد کنند، ش��امل این 

قوانین تنبیهی می شوند.
 قاچاق مواد جرمی وابس��ته به وزن 
و اندازه م��واد قاچاق ش��ده دارد و اگر 
فردی با مق��داری بی��ش از حد معین 
مواد دس��تگیر ش��ود، متهم به قاچاق 
می شود. حتی اگر کسی اقدام به تولید، 
خری��د، فروش، ترانزی��ت و توزیع مواد 
نکرده باش��د و تنها ق��دری ماده مخدر 
غیرقانون��ی )بی��ش از حد مج��از( در 
تمل��ک او یاف��ت ش��ود نی��ز گناهکار 
ش��ناخته خواه��د ش��د. مجازات های 
قاچاق موادمخدر در بین کش��ورهای 

جهان تا ح��د زیادی متفاوت اس��ت و 
ش��امل اعدام، زندان، جریم��ه مالی و 
آزادی به قید التزام و کار اجباری است. 
در برخ��ی کش��ورها واردات، صادرات، 
ترانزیت و تملک موادمخدر غیرقانونی، 
مجازات های س��نگینی چون اعدام در 

پی دارد. 
بنا ب��ر دو تحقیقی که در س��ال های 
2011 و 2012 ب��ه ترتی��ب توس��ط 
س��ازمان مردم نه��اد »وکای ب��ه هم 
پیوس��ته« در هن��د و بنی��اد »کاهش 
آس��یب بین المللی« انجام ش��ده، 32 
کش��ور مجازات اعدام را ب��رای جرایم 
مرب��وط ب��ه موادمخ��در و روانگردان 
درنظر گرفته اند که در 13 کش��ور این 

مجازات لازم الاجرا و حتمی است. 

تنبیهات قانونی 
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س��ال های زیادی اس��ت که قوانین 
مبارزه با م��واد مخ��در، در دنیا نوبه نو 
تغیی��ر می کنن��د. امکانات بیش��تری 
در اختیار مراکز مب��ارزه با موادمخدر 
کش��ورهای مختل��ف ق��رار می گیرد 
و اعتب��ارات و بودجه مورد نی��از آنها، 
افزایش می یابد. اما س��وال این اس��ت، 
چ��را با وج��ود تم��ام اب��راز عاقه ها و 
اختصاص هزینه های هنگفت از سوی 
دولت ها )در سراس��ر دنیا( برای مبارزه 
با موادمخ��در، این مبارزه ت��ا به حال 
ناموفق بوده اس��ت؟ مهم ترین دلیلی 
که کارشناس��ان ب��رای این ام��ر بیان 
می کنند، همس��و نبودن مب��ارزات و 
ناهمزبان��ی دولت هاس��ت. ناهمزبانی، 
یعنی این که هم��ه دولت ها، در ادعای 
خ��ود مبنی بر ریش��ه کنی موادمخدر، 

صادق نیستند. 
مگر می توان مس��اعدت های پنهان 
و نیمه پنهان دولت ها و س��ازمان های 
مختلف را در این زمینه انکار کرد؟ آیا 
می شود س��ازمان های مافیایی، بدون 
مس��اعدت دولت ه��ا، اینچنین تاخت 
و ت��از کنند و ضم��ن غ��ارت ملت ها، 
آن��ان را به ورطه نیس��تی بکش��انند. 
دلیل ای��ن وضعیت را بای��د در تأمین 
منافع غیرمجاز آنان جس��ت وجو کرد. 

ناهمزبان��ی دولت ها، چه��ره دیگری 
نیز ب��ه خود می گیرد؛ یعن��ی این که با 
وجود تش��کیل کنفرانس های متعدد 
بین المللی، هر دولت��ی به اختیار خود 
عمل می کند زیرا می پندارد که مبارزه 
او صحیح تر اس��ت و به ای��ن ترتیب، از 

مشارکت سرباز می زنند.
بی تردید، برای عدم موفقیت در امر 
مبارزه ب��ا موادمخدر، دلای��ل فراوانی 
وجود دارد که ازجمل��ه آن می توان به 
وجود تناق��ض در برنامه های گوناگون 
بین الملل��ی، فق��ر جهان��ی، فق��دان 
برنامه ه��ای همس��طح و هماهن��گ 
اقتص��ادی در جهان، نبودن س��ازمان 
اجرای��ی قدرتمن��د در ام��ر مب��ارزه، 
عدم ضمانت اجرای تصمیم گیری های 
مرب��وط،  بین الملل��ی  س��ازمان های 
بی تفاوتی آگاهانه یا ناآگاهانه مسئولان 
تولیدکنن��ده  کش��ورهای  برخ��ی 
موادمخدر و سوءاستفاده های سیاسی 
مستقیم و غیرمستقیم برخی دولت ها 
از قاچاقچیان موادمخدر اش��اره کرد. 
این دلایل موجب ش��ده ک��ه مبارزه با 
موادمخ��در و قاچاقچیان به شکس��ت 
بینجام��د و س��ازمان های مافیایی، به 
شکل وحش��تناک در جوامع مختلف 

تاخت و تاز کنند.

شکست؛ یک واژه و چند دلیل
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اعتیاد را چ��ه بیماری در نظ��ر آوریم و 
چه ج��رم، اثراتی ب��ر جامع��ه پیرامونی 
خود دارد. فرد معت��اد صرف نظر از بیمار 
نامیده  ش��دن یا مجرم دانستن او، در گام 
اول خانواده و در گام بعد جامعه پیرامون 
خ��ود را ب��ا تاثی��رات و تاثرات��ی مواجه 
می س��ازد. کارشناس��ان اولی��ن تاثیرات 
را به صورت زی��ر دس��ته بندی کرده اند:  
اعتیاد به عنوان  مهم تری��ن عامل طاق؛ 

طاق در ش��رایط اعتیاد یک��ی از زوجین 
درواقع راه برون رفت از زندگی ای اس��ت 
ک��ه منافع ادامه دادنش بس��یار در مقابل 
مضراتش ناچی��ز اس��ت.اعتیاد و کودک 
آزاری؛ وابس��تگی به موادمخ��در یا الکل 
یکی از بزرگترین زمینه ه��ا و مولفه های 
وقوع ک��ودک آزاری در جامعه محس��وب 

می شود. 
در ارتباط با نحوه تاثیرگذاری اعتیاد به 

موادمخدر بر وق��وع فرآیند کودک آزاری 
می توان این امر را طی دو سطح اعتیاد در 
خانواده کودک و اعتیاد خود کودک تحت 
بررسی قرار داد.اعتیاد و بزهکاری؛ رابطه 
موادمخدر و بزهکاری ی��ک رابطه علی و 

معلولی است.
 اعتیاد بای خانمانس��وزی اس��ت که 
در تمام کش��ورهای دنی��ا و ازجمله ایران 
ه��ر روز قربانیان بیش��تری را به دام خود 

می کش��د. ب��الا رفت��ن آمار وحش��تناک 
جرای��م، طاق، قتل و  س��ایر بزهکاری ها 
خبر از بالا رفتن تع��داد معتادان و رخنه 
آنها در گروه های ج��وان و نوجوان جامعه 
می ده��د. اعتی��اد مقص��ر اصل��ی ایدز و 
شیوع هپاتیت؛ در همه کش��ورهای دنیا 
اس��تفاده کنندگان از س��رنگ مشترک و 
معت��ادان تزریق��ی الگوی انتق��ال ایدز و 

هپاتیت محسوب می شوند. 

4تاثیر اعتیاد بر خانواده و جامعه
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فراموش نکنیم توانمندي و 
توسعه هر جامعه اي تا حدود 
زیادي وابسته به توانمندي 
و توسعه یافتگي مفاهیم، 

انگاره ها، آموزه ها،  ساختار، 
نهادها و مناسبات و رفتارهاي 
اجتماعي،  سیاسي و فرهنگي 

آن جامعه است


